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   Cepharanthin was administered to 13 patients with malignant tumor who were treated 
by radiotherapy and anticancerous agents. The results were very satisfactory in pro-
phylactic action to leukopenia ; markedly effective in 3 cases, effective in 6 cases and non-
effective in 4 cases respectively, making 69.3  % of effectiveness. No side effect was seen 







































HCepharanthinに つ い て
化学 的 性 状:C37H3sO6N2の組 成 を 有す る 無 晶 形 粉
末 で,水 に は不 溶 で あ るが,エ ー テル,ア ル コール,
ア セ トソ に は溶 解 す る.ま た塩 酸,硫 酸,酷 酸 等 に も
可 溶 で あ る.融 点 は140～145℃で,そ の ペ ン ゾール
附 加 体 は 分 解 点 ユ03℃の 無色 針 状結 晶 で あ り,構 造





































④毒素中和作用.a)蛇 毒,フ グ毒b)細 菌の菌
体外毒素c)旧 ツベルクリソd)有 毒化学物質(四





































2.用 量,投 与 方 法















































































表3症 例2の 白血 球 数 変 動
症 例3:56才,男.
主 訴=肉 眼 的血 尿 及 び頻 尿.
4M
診 断:膀 胱 腫 瘍(移 行 上 皮癌,悪 性 度 皿～IV,浸 潤
度Bl,静 脈 内腫 瘍 細 胞 栓塞 を認 め る,図3).
経 過:昭 和40年4月,広 汎 膀 胱 全 摘 除術,人 口肛 門
設 置 術,尿 管 直 腸 吻 合術 を 施 行.術 後2日 目 よ り
Endoxan200mg/dayを経 静 脈 的 に10日 間,合 計
2,000mg投与.同 時 にCep.5mg/dayの筋 肉内 注射
を20日間行 なつ た.Endoxan投与前4,500の白血 球




主 訴:血 尿 及 び頻 尿.
診断=膀 胱 腫 瘍(未 分化 癌,浸 潤度D)
経 過:昭 和39年8月 頃 よ り,血 尿,頻 尿,排 尿 痛 を
来 し,某 医 よ り膀 胱炎 として 治 療 を うけ て い た.昭 和
40年1月 入 院.恥 骨 上 に超 手 拳 大 の腫 瘤 を 触 れ,貧 血
著 明.Endoxan150mg/dayを15日間,計2,250mg
投 与.同 時 にCep.5mg/dayの筋 注.Endoxan投
与 前 白血 球 数9,800が投 与 後10,600となつ た.こ の間
200m1/dayの輸 血 を7日 間行 な つ た.昭 和40年2月
試 験 開腹 及 び 両 側 尿管 皮 腐 痕 術 を施 行.術 後12日目に


















































し…5ン・廓 蜘 ・〃,二 二====コ
投 与 した.そ の間,Cep.5mg/dayの筋 注 を連 日行 な
つ た.白 血 球 数 は表5に 示 す 如 く20日後 に は3,700と
減 少 して い る が,3,000以下 に な る こ とな く,3,.000
mg投 与後10日 目に は5,900に回 復 して い る.
効 果 判定:有 効.
症 例7・41才,男.
主 訴=肉 眼的 血 尿.
診 断:膀 胱 腫 瘍(移 行 上 皮 癌,悪 性 度 皿,浸 潤 度
A).
経 過:昭 和39年12月よ り肉 眼 的血 尿 を 来 し,昭 和40
年2月 入院.TUR-Bを2回 行 な い,Endoxanを
100mg/day,33日間,合 計3,300rng投与.同 時 に
Cep.5mg/dayを連 日筋 注.白 血 球 数 は 投 与 前 と比
較 す る と減 少 を 示 す が(表6)5,000以 下 にな る事 は
な かつ た.
































































投与前 の値 に 回 復 せず.
効果 判定 二無 効.
症例10=33才,男.
主訴:右 陰 爽 内 容 の無 痛 性 腫 大.
診断:右 睾 丸腫 蕩(精 上 皮腫)
2週間後
となつたが,
と,Cep・3mg/dayの経 口投 与 を 開始.退 院後 も外
来 に てfollow-upし,35日間,計5,250mgのEndo-
xan投与 を行 なつ た .白 血 球 数 の 変 化 は表9に 示 す.














































































表10症 例/3の 白 血 球 数 変 動
1032稲田 他一泌尿器科領域における悪性腫瘍治療時の白血球減少に対す るCepharanthinの効果
1,800mg.同時 にCep.5mg/dayを連 日筋 注 .表10
に 見 る通 り,Endoxan投与 量 は 比較 的 少 量 で あ る に
も拘 らず,白 血 球 数 の 減 少 を 認 め る.
効 果 判定:無 効.
IV総 括と考按
以上述べた13例のCep.に よる治験効果を一
括 して 表示 すれ ば,表11の 如 くな る.つ ま り
60Co照射群 では著 効2 .無 効1.Endoxan投
























放射線障害,と くに 白血球 減少症 に対す る
Cep.の効果については すでに 可成 り多 くの報
告 があ り,春 名,山 下n等 の レ線照射後 の白血
球数 の早期 回復 に関す る効果,奥 原2},金城3,
等 の白血球数減少抑制作用,西 岡4}等の60Co.
大量照射時 の白血球数減少予防効果等が ある.
尾関,永 島5)は放射線障害 の回復に関す る実験
的研究 で 各種薬剤(Cep.以外に コバル ト グ
リソポール,フ オ リア ミン,フ レス ミン.強 力
モ リア ミソS)の 効果 を比較 し,総 合判定 とし
てCep.が最 も優 れた成績 を示 し,各 種薬剤 中
最 良の防 護剤であ ると述べ ている.我 々の60Co
照射例は僅か3例 であるが,著 効2,無 効1で
あつた,し か し無効例(症 例10)はSeminoma
の患者 で,両 鼠径部照射中は 白血球減少 の程度
は軽度 であるが上腹部照射 によ り著 明な 白血球
減少 を示 した もの である.つ ま り造血機能に最
も大 きな影響 を及ぼす と考 えられ る上腹部照射
では白血球減少を防止 し得なかつたが,鼠 径部
照射時には 防止効果 を示 した とも 考え られ,
Cep.の放射線障害防 護剤 としての 優 秀 さを物
語 つてい る.
制癌 剤に ょる白血球減少症に対す るCep.の
効果 については,余 り多 くの報告 はないが,金
城3)はMitomycin投与 に よる自血球減少に対
す るCep.の予防効果 は,放 射線 療法に比 して
少 ない ようで あるが,一 応期待 出来 ると述 べて
い る.我 々の 制癌 剤 投与 症例 は,主 として
Endoxan投与 例で ある.EndoxanはNitrogen
mustardのphosphamide誘導体で,生 体内
におい て 増殖細胞 に 多いphorphataseあるい
はphosphamidaseによ りNitrogenmustard
が遊 離 し,抗 腫瘍性 を発揮 す る制癌 剤であり,
現在使用 されて いる制癌剤 の中ではMitomycin
と共 に最 も多 く使 用 され てお り,白 血球減少作
用 も比較 的軽 度であ るといわれ ている.し かし
報告者 によつて白血 球減少症 の発現率は非常に
異 な り85%からユ6%まで大 きな開 きがあ る.例
えば徳山6)等の85%,久 留7}等の31例の殆 んど
全例,小 山8)等の45.3%,説田9)等の40%など
であ る.こ れ らは,白 血 球減少症を どのような
規準 に基づい て決 めるかに よつて異 なるもので
あ り,投 与後は勿論,投 与期 問中少 しでも投与
前値 より減少 した もの と考 える と殆 んど80～90
%に な ると考 えられ,3,000以下 と考 えると40～
50%にな るもの と思われ る.我 々の症例では,
Cep,無効 と考え られ るのは10例中3例 であ り,
他は投与期間 中 も含 めて白血球数が投与前値の
1/3以上の減少 をみ る事 はなかつた.つ まり明
らかに,Cep.はEndoxan投 与 に ょる白血球
減少を予 防す る効果が ある と考 えて よい と思わ
れ る.
Endoxanの他の副作用 と して,食 慾不振,
悪心,嘔 吐,不 眠,全 身 倦怠,発 熱 等がある
が,Cep・ が こうした白血 球減少以外の副作用
に有効 か どうかは,症例の少ない場合はplacebo
の使用 に より特 に厳密 に効果の判定を行 なうべ
き もので,こ こで軽 々 し く述べ るべ きではない
と考 える.た だ,有 効 であ るような印象を持つ
た とのみ 附記 してお く.な お 脱 毛(Endoxan






き結果を得 た.Cep.は古 くか ら 使 用 されてい
る極めて安全 な薬剤 であ り,悪 性腫瘍治療 時 の
白血球減少症予防剤 として推奨 出来得 るもの と
考える.尚,13例中Cep.に よると思われ る副
作用を示 した症例 は全 く認 め らなかれつた.
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よ り惹起 され る、 悪性 貧血 特 に 白血 球 減 少 症 に
対 す るセ フ ァ ラ ン チ ン療 法 は、今 回保 険診 療 が
採 用 とな りま したの で従 来 同様 御 愛 用 の程 お願
い ㌧ た し ます 。
セJ7-5劃弁劃
用 法 用 量 自血 球減 少症 注射1回5--10ng
〃 内服1日 量3～6ng
包 装 注 射 液5ng1×1010mg2×10
千 倍 散5009100925g


































図5此 円形 また は 多 角 形 の精 祖 細 胞 に類 似 した細
胞 と,そ の 間 に 小 円形 細 胞 が 認 め られ る.
pureseminoma.H.E.染色.×100
(症例10)
図2膀 胱腫瘍肺転移 レ線像.(症 例2)
γ`ヂ'
幽.
1
鶴む
・ぼ9
贈 ・
鍔
'
{ノ ・'鷹
∵。噺 『
3
,
£`り ・
灘
● 罵砂.
図3∵ 静脈内腫瘍細胞栓塞.
×100(症例3)
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淡明な細胞質と小型の濃染性の核を有する
大型の細胞より成る.H.E.染色.×100
(症例11)
